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HEMODIALISIS
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ACCESO VASCULAR: ESTENOSIS VENOSA
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ADQUISICION DE DATOS
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ADQUISICION DE DATOS
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Site 1: Anastomosis

Site 3: Neutral (saludable)

Site 2: Estenosis
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PROCESAMIENTO DE SENALES
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RESULTADOS
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RESULTADOS
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RESULTADOS
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CONCLUSIONES

Con buena precision se logro discriminar entre
grabaciones estendticas y no estenoticas.

Encontramos que el sonido en la anastomosis
presenta caracteristicas similares a las
encontradas en las grabaciones estendticas.

Se propuso utilizar la grabaciones en la
anastomosis como referencia para evaluar la
presencia 0 no de lesiones estenoticas. El método
discrimind correctamente entre grabaciones
estenoticas y no estenoticas.
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